












































































与えると考えられる (図 1)｡ このうち, 心理社
会的要因としては, 患者のパーソナリティ, 心理













であった｡ Wiede, Drew, & Croom (2010) によ
ると, パーソナリティと疾患の関係を説明するモ
デルとして, 相互作用的ストレス仲介モデル
(Transactional stress-moderation model), 健
康行動モデル (Health behaviour model), 病













例えば, 自尊心 (self-esteem) が高い個人は
自身の罹患した身体疾患に対して, 対処可能な問

























かにされてきた (e.g., Friedman, Tucker, Sch-
wartz, Martin, Tomlinson-Keasey, Wingard, &
































































Leventhal, Meyer, & Nerenz (1980) は, 人々
が自身の症状や病気に対して一貫した常識に基づ
く信念を抱くことを, 病気常識モデル (The
common sense model of illness) として説明し
た｡ そして, このような ｢病者 (患者) が共通し
て抱く病気に対す暗黙の一貫した信念｣ を, 病気
認知 (illness cognition) と言う概念としてまと
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められるとした｡ なお, Leventhal らは, “ill-
ness representation”, “illness cognition”, “ill-
ness perception” といった言葉を論文の中でほ
ぼ同義で用いている｡ また “illness” という言葉









この病気認知は, Leventhal ら (1980) が提
唱した病者 (患者) の自己調節モデル (self-
regulatory model) を構成する一要因として説
明することもできる｡ 彼らが自身の心身の状態を
病的であると ｢解釈｣ し, 健康な状態へと戻そう
と動機づけられ ｢対処｣ を行い, その結果に関す
る ｢評価｣ を行うことを, 病者 (患者) の自己調
節過程として説明した (図 2)｡ このモデルにお
ける第一段階である ｢解釈｣ において病気認知
(病気への認知的反応) が取り上げられている｡
さらに, Ogden (1996) は病気認知を ｢症状の
同定 (identity)｣, ｢病気の原因 (cause)｣ ｢病気
の時間的流れ (time line), 病気がもたらす結果





















Moss-Morris, & Horne (1996) による病気認知
質問紙 illness Perception Questionnaire (IPQ)
の開発である｡ さらに, 2002 年には Moss-
Morris, Weinman, Petrie, Horne, Cameron, &
Buick (2002) の Revised Illness Perception
Questionnaire (IPQR) の開発が行われ, より
高い妥当性をもって病気認知を量的に評価できる
ようになり, 近年これを用いた研究の件数が増え
つつある｡ また, 2006年には IPQRの短縮版で
ある Brief IPQ (BIPQ) が開発され, より簡便
に病気認知を評価することができるようになった



















































































いる (e.g., Cooper, Gellaitry, Hankins, Fisher,
& Horne, 2009; Karamanidou, Weinman, &




















た｡ そのため ｢アドヒアランス｣ に ｢医療｣ をキー
ワードして追加すると 111件まで減少することが
確認された｡ 一方 American Psychological As-
sociation の PsycArticles において, 同様に





り, European Society for Patient Adherence,
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